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15.右大腿下部皮下組織に発生せる笹肉腫の 1剖 m.p.，副腎皮質ホルモン，Co60療法の単独療法及び
検{列 併用療法を試みた成績では急性症2例，慢性症の急
副島恒男，副島秀夫(病理学〉 性転化例5例に対して 6m.p.，副腎皮質ホルモンの
昭和 35年夏頃，右大腿前下部皮膚の幼時の火傷 大量併用療法にて寛解例を認めただけで，他は何れ
癒痕附近K赤い腫癌が生じ 10月には揖指頭大とな も寛解をみることなく死の転帰をとっている。以後
り，肉腫の診断を受けたが手術を希望せずX線深部 強力な治療法の出現を期待している。
治療3，000rを受けたが，腫癌は急速に増大した。 
39DCの発熱もあり 36年 1月27日軽度の意識障碍と 17. 甲状腺 
1311治療量摂取率の測定について
発熱の下氏千葉大学皮膚科へ入院したが心衰弱加わ 箆弘毅，有水昇，館野之男，
り36年2月 11日死亡した。入院時検査で白血球は 春日建邦，母里知之，館野 翠，
22，600を数えた。臨床診断， Kaposi肉腫。剖検所 天野英晴(放射線科)
見(千大剖検28-61)。右大腿下部皮膚面に 24x 13 〔研究目的〕 
X 3~5cn1の厚い円板状に隆起せる腫蕩性増殖を認 甲状腺機能允進症に対して臼1療法を行う際，最
める。表面潰窮状，壊死物質附着し，硬度弾性硬， も重要なことは甲状腺の照射線量を正確に知ること
割面は小血管に富み赤紫色を呈する。腫蕩の基底部 である。本研究の目的は，照射線量を推定計算する
は境界明瞭，筋組織内への浸潤増殖は見られない。 ための基礎応なる 131治療量投与時の甲状腺摂取率
両肺胸膜下に数ケの栂指頭大以下の転移形成を認め を正確かつ簡易に実測するための測定法を確立する
るが他に転移は認められない。組織学的には，鹿蕩 にある。
組織は，基質は格子線維及び結合維の網状構造より 〔研究方針〕
成り。空隙lζ富み管腔形成傾向が認められその内壁 診断量投与時の摂取率測定法は現在ほぼ標準化さ
に，原形質が好酸性で大型で長楕円形乃至紡錘形の れているが，乙れをそのまま治療量投与時に適用す
過染性著しい核を有する大型の紡錘形乃至多形角を ると計数率が格段に高く測定装置の数え落しは無視
示す腫蕩細胞が内皮細胞様の配列を示しており，ー できなくなる。そ乙で計数率を下げる方法として次
部には内皮細胞が多列性に増殖して管腔形成不明瞭 の五つについて検討した。
で細網肉腫を思わせる部分と，胞巣の中心部の細胞 1) Aフィルタ (Na1結晶前面におく散乱線除去
が変性l乙陥って管腔形成傾向を示す部分等が混在す 用フィルタ)を厚くする。
る， ζれら内腔には赤血球は認め難い。肺の転移巣 2) 測定距離を遠くする。
では細胞の異型性が増し管腔形成傾向は多少弱まつ 3) コリメータの中に鉛中子を入れ， Na1結晶の
ている。実質臓器には炎症性変化なく，腫、虜の表層 一部分にのみ T線を入れる。
部K強い炎症性変化を認め，牌は白血球の浸潤が著 4) Di旺erential計測法で 637KeVのピークだ
明で，患者は腫蕩の潰蕩面からの感染により敗血症 けを計測する。
を起し死亡したものと考えられる。 5) Di百erential計測法で Windowの巾を狭く
する。
16.最近6カ年間の白血病の統計的観察 〔ファントム実験〕
高梨三樹，須田 恵 甲状腺に 3mc，他の部に 2mc，250μcおよび O 
(国立千葉病院，内科) μc入れた 3種の 131身体ファントムを作って各種
昭和 30年から昭和 36年まで国立千葉病院に入院 測定法を行った。標準線源は 5mcとしたので摂取
した白血病患者 28例中，急性症22例，慢性症6例 率は 60%である。結果は 150cm Differential計
について臨床的，統計的観察を行ない，年度別入院 測法がパックグランドの有無にかかわらず正確で，
数，月別発生，性別及び年令，主訴，血液学的所見， 150cm 1ntegral法，中子法正しく， Aフィルタ法
治療，寛解度，予後及び生存期間等について検討し と637KeV法は低い値を示し， Windowを狭める
た。 方法は高過ぎる値を示した。
最近，白血病は年々増加の傾向を示し，その治療 〔臨床例での測定]
方針について種々注目されているが，当病院での急 26例の臨床例について前述の各種測定法を行つ
性症22例，慢性症の急性転化例 6例に対して， 6 た結果はファントム実験と同様な傾向を示した。
